Application of novel Modified Biological Aerated Filter (MBAF) as a promising post-treatment for water reuse: Modification in configuration and backwashing process by Nikoonahad, A. et al.
  78ﺗﺎﺑﺴﺘﺎن ،  دوم، ﺷﻤﺎره ﺷﺎﻧﺰدﻫﻢ دوره   ﻣﺠﻠﻪ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﻼم                                    
١٢ 
 ﮔﺮه )ﺗﻨﻈﯿﻤﯽ(ﺧﻮديﻪ ﺧﻮد ﺑ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺮﺑ)rkI( ﺳﺮﯾﻊ اﺻﻼﺣﯽ، ﺗﻨﻈﯿﻤﯽﭘﺘﺎﺳﯿﻤﯽ ﺟﺮﯾﺎن  ﻧﻘﺶ
  ﻗﻠﺐ ﻣﻮشﺑﻄﻨﯽ - دﻫﻠﯿﺰي ودﻫﻠﯿﺰي-ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
  
  ﻣﺤﻤﺪ رﺿﺎ ﻧﯿﮑﻤﺮام
  
  
  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و درﻣﺎﻧﯽ اﯾﺮان، داﻧﺸﮑﺪه ﻋﻠﻮم ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﯽ، داﻧﺸﯿﺎر ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژي* 
  
  


























                                                        
  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و درﻣﺎﻧﯽ اﯾﺮان، داﻧﺸﮑﺪه ﻋﻠﻮم ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﯽ، داﻧﺸﯿﺎر ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژي *ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻣﺴﺌﻮل:  
  :liamE ku.oc.oohay@maramkinrm
 ﭼﮑﯿﺪه 
ﯾﮑـﯽ از ﺟﺮﯾﺎﻧﻬـﺎي ﻣﻄـﺮح در ﻣﺮﺣﻠـﻪ  )rkI(ﺗﺎﺧﯿﺮي ﺳـﺮﯾﻊ  اﺻﻼﺣﯽﺟﺮﯾﺎن ﭘﺘﺎﺳﯿﻤﯽ در ﺳﻠﻮﻟﻬﺎي ﻗﻠﺒﯽ  ﻣﻘﺪﻣﻪ:
ﮔـﺮه  ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺿﺮﺑﺎنﺎﻟﯿﺖ ﺑﺮ ﻓﻌ١٣٠٤-E ﮔﯽ ﻣﺴﺪود ﮐﻨﻨﺪ اﺛﺮﻣﻘﺎﯾﺴﻪ  ﭘﺘﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤﻞ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. ﺒﯽ ﮐﺮدنﺑﺎﻟﻘﻮه ﻋﻤﻞ ﻗﻄ
 .ﻫﺪف اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﻮده اﺳﺖ ﺑﻄﻨﯽ دﺳﺖ ﻧﺨﻮرده و ﺳﺎﻟﻢ ﻣﻮش -دﻫﻠﯿﺰي و دﻫﻠﯿﺰي -ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
ﺑـﺎ ﺳـﻄﺢ ﺷﺪه از ﻫﻢ ﺑﺎ ﻣﯿﮑﺮو اﻟﮑﺘﺮودﻫﺎي ﻓﻠﺰي ﺟﺪاﮔﺎﻧـﻪ ﮐـﻪ  ﺧﻮدي ﻫﺮ دو ﮔﺮه ﺟﺪاﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد ﺑ :ﻫﺎ روشﻣﻮاد و 
 elcyC ﯾـﺎ ﻃﻮل دوره ﺛﺒﺖ ﮔﺮدﯾﺪ و  ١٣٠٤-Eﻣﯿﮑﺮوﻣﻮﻻر  1 آﻧﺪوﺗﻠﯿﻮﻣﯽ ﻫﺮ ﮔﺮه ﺗﻤﺎس داﺷﺖ ﻗﺒﻞ و ﻫﻨﮕﺎم ﻣﺼﺮف
 .ﺷﺪاﻧﺪازه ﮔﯿﺮي  htgnel
 -ﺑﺎﻋﺚ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻃـﻮل دوره ﻗﻠﺒـﯽ در ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﻫـﺎي ﮔـﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳـﯽ  ١٣٠٤-E ﻣﯿﮑﺮو ﻣﻮﻻر 1 ﻣﺼﺮف :ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
درﺻﺪ ﺷﺪ. در ﻫـﺮ دو ﮔـﺮه اﯾـﻦ ﺗﻐﯿﯿـﺮات 82±3/5ﺑﻄﻨﯽ  -ﻠﯿﺰيدرﺻﺪ و در ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﮔﺮه دﻫ 76/6 ±21/5 دﻫﻠﯿﺰي
 .ﺑﻮدﻧﺪﻣﻌﻨﯽ دار 
ﺟﺮﯾﺎن ﭘﺘﺎﺳﯿﻤﯽ ﺟﺒﺮاﻧـﯽ ﺗـﺎﺧﯿﺮي ( 1: ﺗﻮان ﺑﯿﺎن ﮐﺮد ﮐﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه ﻣﯽ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮي:ﺑﺤﺚ و 
 ﻮد.ﺑدو ﮔﺮه ﻣﺘﻔﺎوت  ﺑﺮ ﻃﻮل دوره ﻗﻠﺒﯽ ﺑﺮ ﻫﺮ١٣٠٤-E ( اﺛﺮ 2ﺑﻮد. دو ﮔﺮه ﻣﻮﺟﻮد در ﻫﺮ ﺳﺮﯾﻊ
 
  مﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ ﻧﯿﮑﻤﺮا -( ﺑﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد ﺑﻪ ﺧﻮدي)ﺗﻨﻈﯿﻤﯽ( ... rkIﻧﻘﺶ ﺟﺮﯾﺎن ﭘﺘﺎﺳﯿﻤﯽ اﺻﻼﺣﯽ، ﺗﻨﻈﯿﻤﯽ ﺳﺮﯾﻊ)
٢٢ 
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﮐـﻪ ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﺷﺪه اﻧـﺪ ﺟﺮﯾﺎﻧﻬﺎي ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ ﺗﺎ ﮐﻨﻮن 
ﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤـﻞ ــ ـﭘﺘﻮﻻرﯾﺰاﺳﯿﻮن و رﭘﻮﻻرﯾﺰاﺳـﯿﻮن ــدر دﭘ
ﺳـﻪ  از ﺟﻤﻠـﻪ  ﮐﻨﻨـﺪ.  ﺎي ﻧﻘﺶ ﻣﯽـــﻮﻟﯽ اﯾﻔــﻏﺸﺎي ﺳﻠ
 ﺟﺒﺮاﻧ ــﯽ ﺗ ــﺎﺧﯿﺮي ﺳ ــﺮﯾﻊ  ﺗﻨﻈ ــﯿﻢ ﮐﻨﻨ ــﺪه ﺟﺮﯾ ــﺎن  ﻧ ــﻮع
در ﺳـﻠﻮﻟﻬﺎي ﮔـﺮه  )tnerruc+K reifitcer deyaled(
ﺰارش ـﮔ ــﯽ ـ ـــدر ﺗﺤﻘﯿﻘ ــﺎت ﻋﻠﻤ دﻫﻠﯿ ــﺰي-ﺳﯿﻨﻮﺳ ــﯽ
اي در  ﺪهــ ـﺶ ﻋﻤــﮐﻪ ﻧﻘﺮدﯾﺪه و اﺛﺒﺎت ﺷﺪه اﺳﺖ. ــﮔ
ﺮﯾﺎن ـﺟ .دارﻧﺪ ﺪدـــﮐﺮدن ﻣﺠ ﻮان ﺑﺎﻟﻘﻮه ﻋﻤﻞ ﻗﻄﺒﯽـــﺗ
ﻓـــﻮق اﻟﻌـــﺎده  ﺗﻨﻈـــﯿﻢ ﮔـــﺮ ﭘﺘﺎﺳـــﯿﻤﯽ ﺟﺒﺮاﻧـــﯽ 
 tnerruc+K reifitcer )deyaled diparartlu(ﺮﯾﻊـﺳ
 ﺗـﺎﺧﯿﺮي ﺳـﺮﯾﻊ  ﺗﻨﻈﯿﻢ ﮔﺮﭘﺘﺎﺳﯿﻤﯽ ﺟﺮﯾﺎن  (1-5))rukI(
 (6-9) tnerruc+K()reifitcer deyaled dipar )rkI(
 )skI( ﺗـﺎﺧﯿﺮي آﻫﺴـﺘﻪ ﺗﻨﻈـﯿﻢ ﮔـﺮﭘﺘﺎﺳـﯿﻤﯽ ﺟﺮﯾـﺎن و 
  (01-11))tnerruc+K reifitcer wols(
/. 2ﮐﻪ ﻏﻠﻈـﺖ  ﻧﺪﻧﺸﺎن دادو ﻫﻤﮑﺎران  kcjiehreV
ﮐـﻪ ﯾـﮏ ﻣﺴـﺪود ﮐﻨﻨـﺪه  ١٣٠٤-Eﻣﯿﮑـﺮو ﻣـﻮﻻر  1ﺗﺎ 
ﺗـﺎﺛﯿﺮات ﺷـﮕﺮﻓﯽ ﺑـﺮ  ،اﺳـﺖ  rkIﺟﺮﯾـﺎن اﻧﺘﺨﺎﺑﯽ ﺑـﺮاي 
ﻤﻠـﻪ ﻃـﻮل ﺟو از  ﻞﺴﯿﻧﺎﮐﺘﻮرﻫﺎي ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮐﻨﻨﺪه ﺷﮑﻞ ﭘﺘﺎﻓ
داﺷـﺘﻪ و ﻣﻮﺟـﺐ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻃـﻮل  )htgnel elcyc(دوره 
. ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻫﻤﯿﻦ اﺛـﺮات ﺗﻮﺳـﻂ دﯾﮕـﺮان (31)ﺮدددوره ﻣﯽ ﮔ
  .(31ﺪه اﺳﺖ)ﺷﻧﯿﺰ ﮔﺰارش 
در ﺳﻠﻮﻟﻬﺎي  rkIﭼﻪ ﻣﺪارﮐﯽ در ﺧﺼﻮص ﻧﻘﺶ  اﮔﺮ
ﮔﺰارش  4002ﻣﻮش ﺗﺎ ﺳﺎل ﻗﻠﺐ دﻫﻠﯿﺰي –ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
اﻃﻼﻋ ــﺎت ﺟﺰﯾ ــﯽ ﺗ ــﺮ در ﺧﺼ ــﻮص ﻧﻘ ــﺶ ﺷ ــﺪه ﺑ ــﻮد، 
  kralCﺳـﺎل اﯾﻦ ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژﯾﮑﯽ آن ﻣﻌﻠﻮم ﻧﺒﻮد ﺗﺎ اﯾﻨﮑﻪ در 
ﯿﺸـﺘﺮي از اﯾـﻦ ﺟﺮﯾـﺎن اﺷـﺎره و ﻫﻤﮑﺎران ﺑـﻪ ﺟﺰﯾﯿـﺎت ﺑ 
 ﻣـﯽ ﺧـﻮاﻧﯿﻢ  ﮔﺰارﺷـﺎت  در ﻃﻮر ﮐﻪ اﻣﺎ ﻫﻤﺎن .(41ﮐﺮدﻧﺪ)
ﺑﻄﻨـﯽ ﮐﻤﺘـﺮ -ﻧﻘﺶ اﯾﻦ ﺟﺮﯾﺎن در ﺳﻠﻮﻟﻬﺎي ﮔﺮه دﻫﻠﯿﺰي
ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻮده اﺳﺖ. ﺑﺮ اﯾﻦ اﺳﺎس و در راﺳﺘﺎي ﺷﻨﺎﺧﺖ 
و ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺟﺮﯾـﺎن ﻫـﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﺳـﺎزﻧﺪه ﻓـﺎز رﭘـﻮﻻرﯾﺰه 
ﻣﺴـﺪود  ﺑﺮرﺳﯽ ﺣﺎﺿﺮ ﺑـﺎ  ،ﮐﻨﻨﺪه در ﻫﺮ دو ﮔﺮه ﻣﻬﻢ ﻗﻠﺐ
  اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.  در ﻫﺮ دو ﮔﺮه  ﮐﺮدن ﺟﺮﯾﺎن ﻣﺬﮐﻮر
  ﻫﺎ روش ﻣﻮاد و
 ﺑـﺎ  ﺮــ  ـﻧ J/٦LB ٧٥Cﺎﻟﻎ ﺳـﯿﺎه ــﺑ ﻫﺎي ﻮشــﻣ
ﺎ ﺿـﺮﺑﻪ ﺑـﺮ ﺳـﺮ ــ ـﺑﮑـﻪ اﯾﻨﭘـﺲ از  ،ﮔـﺮم  03ﺗﺎ 02وزن 
ﺷـﮑﺎﻓﺘﻪ  ﻮراًــ ـﻓ ﻮمو ﭘﺮﯾﮑـﺎردﯾ  ﺷﺪﻧﺪ ﺳﯿﻨﻪﻣﯽ ﻮش ــﺑﯿﻬ
ﻗـﺮار  ﺗﺎﯾﺮوﯾـﺪ در ﻣﺤﻠﻮل  ﺎًﺳﺮﯾﻌﺣﺎل ﺗﭙﺶ  ﺷﺪه و ﻗﻠﺐ در
و  ﮐﺎر ﺟﺪاﺳﺎزي ﻗﻄﻌﺎت ﺑﺎﻓﺘﯽ ﺗﺎ ﺑﺎﻗﯽ ﻣﺎﻧﺪنﺪ. ﺷﻣﯽ داده 
و ﺑﻄﻨﯽ -ﮔﺮه دﻫﻠﯿﺰيو  دﻫﻠﯿﺰي-ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ ﺟﺪاﺳﺎزي
آﻣﺎده ﺷﺪه ﺟﻬﺖ ﺛﺒـﺖ  ﻫﺎيﻧﻤﻮﻧﻪ  .اداﻣﻪ ﯾﺎﻓﺖآن اﻃﺮاف 
ﺷـﺪه و ﺎم ﺑـﺎﻓﺘﯽ ﻓـﯿﮑﺲ ــ ـﺣﻤ در ،ﻓﻌﺎﻟﯿﺘﻬﺎي اﻟﮑﺘﺮﯾﮑﯽ
ﺎﻟﯿﺖ ــ ـﺛﺒﺖ ﻓﻌ. ﺪﺗﻐﺬﯾﻪ ﻣﯽ ﮔﺮدﯾﺪﻧ ﺗﺎﯾﺮوﯾﺪ ﻣﺤﻠﻮل ﺗﻮﺳﻂ
ﺑﻪ ﻧﺠﺎم و ﻧﻤﻮﻧﻪ ا ت ﺧﺎرج ﺳﻠﻮﻟﯽﺮه ﺑﻪ ﺻﻮرــاﻟﮑﺘﺮﯾﮑﯽ ﮔ
-Eر ﻣـﻮﻻ ﻣﯿﮑـﺮو  1در ﻣﻌـﺮض دﻗﯿﻘـﻪ  02ﺗـﺎ  51 ﻣﺪت
ﺛﺒ ــﺖ ﻓﻌﺎﻟﯿ ــﺖ  ﺪداًـ ـــﻗ ــﺮار ﻣ ــﯽ ﮔﺮﻓ ــﺖ و ﻣﺠ   ١٣٠٤
. ﻣﯿﮑﺮواﻟﮑﺘﺮودﻫﺎ ﺑﻪ ﯾﮏ ﺮﻓﺖــﮔﻣﯽ  ﺻﻮرتﺮﯾﮑﯽ ــاﻟﮑﺘ
روي ﺻـﻔﺤﻪ ﻣـﺎﻧﯿﺘﻮر  ﺷـﺪﻧﺪ. ﺑـﺮ ﻣـﯽ آﻣﭙﻠﯽ ﻓﺎﯾﺮ وﺻـﻞ 
در ﺸ ــﺎﻫﺪه ﺑ ــﻮده و ﻣﺎﺑﻞ ــ ـــﻗ ﻫ ــﺎ ﺧﺮوﺟ ــﯽ ،ﮐ ــﺎﻣﭙﯿﻮﺗﺮ
ﻣﺪل  baL rewoPﺪ. دﺳﺘﮕﺎه ﮔﺮدﯾذﺧﯿﺮه ﻣﯽ ﯿﻮﺗﺮ ﺎﻣﭙــﮐ
ﻫـﻢ  ﺎل ﻣﯽ ﺑﺎﺷـﺪ ﺘﯿﺠﮐﻪ ﺗﺒﺪﯾﻞ ﮐﻨﻨﺪه آﻧﺎﻟﻮگ ﺑﻪ دﯾ ps/٤
   ﺷﺪ.در ﻣﺴﯿﺮ ﻗﺮار داده 
ﺑـﺮ  23٠ﺮ اﺳﺎس ﺗﺠـﺎرب ﻗﺒﻠـﯽ درﺟـﻪ ﺣـﺮارت ــﺑ
ﺎﯾﻊ ــ(. ﻣ51ﺳﺎﻧﺘﯿﮕﺮاد ﺗﺮﺟﯿﺢ داده ﺷﺪ) 73٠درﺟﻪ ﺣﺮارت 
ﺎم ﺑـﺎﻓﺘﯽ ﮔـﺮم ــ ـﻗﺒﻞ از ورود ﺑﻪ ﺣﻤ ﺎﯾﺮوﯾﺪــﺗﯾﺎ ﻣﺤﻠﻮل 
ﮐﻮﭼـﮏ  rotsimretﺮارت ﺗﻮﺳـﻂ ﯾـﮏ ــﺪه و درﺟﻪ ﺣﺷ
ﺎم ﺑ ــﺎﻓﺘﯽ ـ ـــﺎس آن در داﺧ ــﻞ ﺣﻤـ ـــﮐ ــﻪ ﻗﺴ ــﻤﺖ ﺣﺴ
  ﮔﺮدﯾﺪ. ﻗﺮارداﺷﺖ وارﺳﯽ ﻣﯽ
 2 0، lCaNﻣـﻮﻻر ﻣﯿﻠـﯽ  39ﺷﺎﻣﻞ  ﺗﺎﯾﺮوﯾﺪﻣﺤﻠﻮل 
 5، ٤OPH٢aN ﻣـﻮﻻر  ﻣﯿﻠﯽ1 ،٣OCHaN ﻣﻮﻻرﻣﯿﻠﯽ 
 ﻣـﻮﻻر ﻣﯿﻠﯽ  1 ،٢lCaC ﻣﻮﻻر ﻣﯿﻠﯽ 2، lCK ﻣﻮﻻرﻣﯿﻠﯽ 
ﻣﯿﻠﯽ ﻟﯿﺘـﺮ  01ﺳﺪﯾﻢ اﺳﺘﺎت و  رﻣﻮﻻﻣﯿﻠﯽ  02 ،٤OSgM
 Hpﺑـﻪ ﻣﻨﻈـﻮر داﺷـﺘﻦ  .ﺑـﻮد واﺣـﺪ  5 ﮔﻠﻮﮔﺰ ﺑـﻪ اﺿـﺎﻓﻪ 
دﻗﯿﻘﻪ ﺑﺎ ﻣﺨﻠـﻮط  02ﻣﺤﻠﻮل ﻣﻮرد ﺑﺤﺚ ﺑﻪ ﻣﺪت  ،ﻣﻨﺎﺳﺐ
ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺣﺒـﺎب  ٢Oدرﺻﺪ  59و  ٢OCدرﺻﺪ  5ﮔﺎزي 
ﺳـﭙﺲ  راﺑﻂ ﺳﯿﻠﻨﺪر ﮔﺎز ﺗﺰرﯾﻖ ﻣـﯽ ﺷـﺪ.  ﻪو از ﻃﺮﯾﻖ ﻟﻮﻟ
در ﻃـﻮل  ﻣﺘﺮ اﻧﺪازه ﮔﯿـﺮي ﻣـﯽ ﮔﺮدﯾـﺪ.  Hpﺗﻮﺳﻂ  Hp
  ﺪت آزﻣﺎﯾﺶ ﻋﻤﻞ ﮔﺎز رﺳﺎﻧﯽ اداﻣﻪ ﻣﯽ ﯾﺎﻓﺖ.ﻣ
ﭘﺘﺎﻧﺴـﯿﻞ دوره ﯾﮏ ﻃﻮل ﻋﺒﺎرت اﺳﺖ از دوره ﻃﻮل 
ﭘﺘﺎﻧﺴـﯿﻞ ﻋﻤـﻞ دو ﺑﯿﻦ  ﻧﯽزﻣﺎﺎﺻﻠﻪ ــﻓﺎﻣﻞ ــﺷﻋﻤﻞ ﮐﻪ 
ﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤـﻞ ـــ ـدر ﻗﻠـﻪ ﻫـﺎي ﻫـﺮ دو ﭘﺘ ﮐﻪ ﺎﺷﺪ ــﻣﯽ ﺑ
ﺎي ﻣﻌﯿـﺎر ـﺧﻄـ ﺎﻧﮕﯿﻦ وـــﻣﯿ د.ﻮاﻧـﺪازه ﮔﯿـﺮي ﻣـﯽ ﺷـ
 tats amgiSاﻓـﺰار  ﺗﻮﺳـﻂ ﻧـﺮم  )sMES( ﻫـﺎ  ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ 
ﺖ رﺳـﻢ و از ﺗﺴ ـ llecxEﺷﮑﻞ ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ  اﻧﺪازه ﮔﯿﺮي و
ﺑﺮرﺳﯽ  ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺟﻔﺖ ﺷﺪه و ﻣﺴﺘﻘﻞ )ﺑﻨﺎ ﺑﻪ ﺿﺮورت( T
  .ه اﺳﺖﺷﺪ اﺳﺘﻔﺎدهﺎوﺗﻬﺎ ـــﺗﻔ
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  ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 1ﻮر دارو در ﺷـﮑﻞ ـ ــاز ﮐﻨﺘ ـﺮل و ﺣﻀ اي ﻧﻤﻮﻧ ـﻪ
دﻫﻠﯿﺰي ﻧﺸـﺎن داده ﺷـﺪه اﺳـﺖ. -ﺮاي ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽـــﺑ
ﺎﻫﺘﺮ ــ ـﻞ ﮐﻮﺗﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤ ـــ ـﺎرج ﺳﻠﻮﻟﯽ ﭘﺘـــﺛﺒﺖ ﻫﺎي ﺧ
ﺎرج ـﺎي ﺧ ــــ ـﺖ ﻫـﺎﻟﺖ ﮐﻨﺘـﺮل و ﺛﺒ  ـــ ـﻮط ﺑـﻪ ﺣ ــﻣﺮﺑ
ﺮف ــ ـﻮط ﺑـﻪ ﻣﺼ ــ ـﻞ ﺑﻠﻨﺪﺗﺮ ﻣﺮﺑــﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤــﺳﻠﻮﻟﯽ ﭘﺘ
ﻣـﯽ ﻞ ﻣﺸـﺨﺺ ــ ـﺷﮑاﯾـﻦ ﺎﺷﺪ. از ــ ـﻣﯽ ﺑ ١٣٠٤-E
 1ﻮر ـــﻞ در ﺣﻀــﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤـــﮐﻪ ﻃﻮل دوره ﭘﺘ ﻮدــﺷ
ﺮل ــــﻧﺴـﺒﺖ ﺑ ـﻪ ﺣﺎﻟـﺖ ﮐﻨﺘ ١٣٠٤-Eﻣﯿﮑـﺮو ﻣـﻮﻻر 
  ﺎري دارد.ـــﺰاﯾﺶ آﺷﮑــاﻓ





ﺛﺒﺖ ﻫﺎي ﺧﺎرج ﺳﻠﻮﻟﯽ دﻫﻠﯿﺰي. - ﺑﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد ﺑﻪ ﺧﻮدي ﯾﮏ دوره ﻗﻠﺒﯽ ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ 1304-Eﻣﯿﮑﺮو ﻣﻮﻻر 1ﺗﺎﺛﯿﺮ  .1ﺷﮑﻞ 
 ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. 1304-Eﭘﺘﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤﻞ ﮐﻮﺗﺎﻫﺘﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺣﺎﻟﺖ ﮐﻨﺘﺮل و ﺛﺒﺖ ﻫﺎي ﺧﺎرج ﺳﻠﻮﻟﯽ ﭘﺘﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤﻞ ﺑﻠﻨﺪﺗﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻣﺼﺮف 




ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ و ﺧﻄـﺎي ﻣﻌﯿـﺎر ﻣﯿـﺎﻧﮕﯿﻦ ﻫـﺎ  2در ﺷﮑﻞ 
ﮔـﺮه دارو در و ﻣﺼـﺮف ﺑﺮاي ﻃﻮل دوره در ﺣﺎﻟﺖ ﮐﻨﺘﺮل 
ﺑﻄﻨ ــﯽ ﺑ ــﻪ -ﺰيـ ـــو ﮔ ــﺮه دﻫﻠﯿ دﻫﻠﯿ ــﺰي-ﻮﺳﯽــ ـــﺳﯿﻨ
اﺳـﺖ. ﻃـﻮل دوره در  ﻧﻤﻮﻧﻪ رﺳﻢ ﺷﺪه 6 و 6ﺮﺗﯿﺐ در ــﺗ
و ﺑﺎ ﻣﺼـﺮف  ي ﻫﺮ دو ﮔﺮه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮐﻨﺘﺮلﻪ ﻫﺎﮐﻠﯿﻪ ﻧﻤﻮﻧ
  )٥٠٫٠ <p(ﻮر ﻣﻌﻨــﯽ داري ــــ ـﻃﻪ ﺑـ  ـ  ١٣٠٤-E
در  ،ﺎﻟﺖ ﮐﻨﺘـﺮل ـــﮐﺮد. ﻃﻮل دوره در ﺣ ﺪاــﺰاﯾﺶ ﭘﯿــاﻓ
ﻫـﺰارم  412/8 ± 21 (1ﺰي)ﺳﺘﻮن ــدﻫﻠﯿ-ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
   154/4±52 (2ﺑﻄﻨﯽ)ﺳﺘﻮن -ﺎﻧﯿﻪ و در ﮔﺮه دﻫﻠﯿﺰيـــﺛ
  
  
ﻃـﻮر ﻪ ﺑﻄﻨـﯽ ﺑ  ـ-ﺰيﺰارم ﺛﺎﻧﯿﻪ اﺳﺖ ﮐﻪ در ﮔﺮه دﻫﻠﯿــﻫ
-ﺑﺰرﮔﺘ ـﺮ از ﮔـﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳـﯽ  )٥٠٫٠ <p(ﻣﻌﻨـﯽ داري
  دﻫﻠﯿﺰي اﺳﺖ.
ﺮه ــــــدوره در ﮔﻃـــﻮل  ١٣٠٤-Eدر ﺣﻀـــﻮر 
ﻫ ــﺰارم 063 ± 33/57( 3دﻫﻠﯿﺰي)ﺳ ــﺘﻮن -ﻮﺳﯽــ ـــﺳﯿﻨ
 (4ﺑﻄﻨﯽ)ﺳـﺘﻮن -ﺰيـﻮل دوره در ﮔـﺮه دﻫﻠﯿ  ــــﺛﺎﻧﯿﻪ و ﻃ
ﺰارم ﺛﺎﻧﯿﻪ اﺳـﺖ ﮐـﻪ ﻃـﻮل دوره در ــﻫ 975/5± 53/57
  )٥٠٫٠ <p(ﻃـﻮر ﻣﻌﻨـﯽ داري ﻪ ﺑﻄﻨـﯽ ﺑ  ـ-ﮔﺮه دﻫﻠﯿﺰي
   دﻫﻠﯿﺰي اﺳﺖ.-ﺑﺰرﮔﺘﺮ از ﻃﻮل دوره در ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
  
























ﻣﯿﮑﺮو ﻣﻮﻻر  1ﺑﻄﻨﯽ در ﺣﺎﻟﺖ ﮐﻨﺘﺮل و ﻣﺼﺮف -دﻫﻠﯿﺰي و دﻫﻠﯿﺰي- ﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد ﺑﻪ ﺧﻮدي دوره ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽــﻣﻘﺎﯾﺴﻪ  ﻓﻌ . 2ﺷﮑﻞ 
ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ  4و  3ﺳﺘﻮن  ،ﺑﻄﻨﯽ-ﯿﺰيو دﻫﻠ دﻫﻠﯿﺰي- ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺣﺎﻟﺖ ﮐﻨﺘﺮل ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ  2و  1. ﺳﺘﻮن 1304-E
   اﺳﺖ. ﺑﻄﻨﯽ-دﻫﻠﯿﺰي و دﻫﻠﯿﺰي- ﻣﺼﺮف دارو در ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ













 (2ﺳﺘﻮن )ﺑﻄﻨﯽ-و دﻫﻠﯿﺰي (1)ﺳﺘﻮن دﻫﻠﯿﺰي-دوره ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽﺑﺮ ﻃﻮل ﺑﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد ﺑﻪ ﺧﻮدي   1304-Eﻣﻘﺎﯾﺴﻪ اﺛﺮ  . 3ﺷﮑﻞ 
  ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ. (n= 6و 6ﺧﻄﺎي ﻣﻌﯿﺎر ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ) ±ﺑﺮ ﺣﺴﺐ درﺻﺪ. ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ و 
  دﻫﻠﯿﺰي.-ﺑﺎ ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ ( )50,0 <p *= ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ دار
  
در ﻫـﺮ دو ﮔـﺮه و ﺑـﺎ  ﺗﻐﯿﯿﺮات ﻃﻮل دوره را 3ﺷﮑﻞ 
ﺣﻀﻮر دارو ﺑﺮ ﺣﺴـﺐ در ﺻـﺪ ﻧﺸـﺎن ﻣـﯽ دﻫـﺪ. درﺻـﺪ 
 76/56 ±21 (1دﻫﻠﯿﺰي)ﺳﺘﻮن-ﺗﻐﯿﯿﺮات در ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
ﯾﻌﻨـﯽ  ﮐﻤﺘـﺮ از ﻧﺼـﻒ ( 2ﺑﻄﻨﯽ )ﺳﺘﻮن-و در ﮔﺮه دﻫﻠﯿﺰي
و ﻧﺸـﺎن  ﺑـﻮده ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. ﺗﻔﺎوت اﺛﺮ ﻣﻌﻨـﯽ دار  82±3/05
ﺟﺮﯾـﺎن ﭘﺘﺎﺳـﯿﻤﯽ ﺟﺒﺮاﻧـﯽ داﻧﺴـﯿﺘﻪ  اﺣﺘﻤـﺎﻻ  ﻣﯽ دﻫﺪ ﮐﻪ
ﺘـﺮ از ﮔـﺮه ﮐﻤﺑﻄﻨـﯽ -در ﮔـﺮه دﻫﻠﯿـﺰي ﺗـﺎﺧﯿﺮي ﺳـﺮﯾﻊ
  دﻫﻠﯿﺰي ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.-ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
  و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮي ﺑﺤﺚ
 1 ﻏﻠﻈـﺖ  دﯾﮕـﺮان ﺗﯽ ﺑﺮاﺳﺎس ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫـﺎي ﺗﺤﻘﯿﻘـﺎ 
  ﺎﺑﯽ ــﮐﻨﻨﺪه اﻧﺘﺨﺪود ــﻣﺴﮏ ﯾ ١٣٠٤-E ﺮو ﻣﻮﻻرــﻣﯿﮑ
ﭘﺘﺎﺳــﯿﻤﯽ ﺟﺒﺮاﻧــﯽ ﺗــﺎﺧﯿﺮي ﺳــﺮﯾﻊ ﺟﺮﯾــﺎن ﺑــﺮاي 
 ﺎر رﻓﺘ ـﻪـﮐـﻪ ﺑ ـ ﺑ ـﺎ ﻏﻠﻈـﺖ ١٣٠٤-Eو  (31،41)اﺳـﺖ
ﻮﻻرﯾﺰه و ـدﭘ ــ ﻮﻧﯽـﺎﻧﻬﺎي ﯾ ـــﺟﺮﯾ ــ ﺎﯾﺮـﺳ ــﺎﺛﯿﺮي ﺑ ــﺮ ـﺗ ــ
  fIو ,١KI aNI aCI از ﻗﺒﯿ ــﻞ ﺪهـﻮﻻرﯾﺰه ﮐﻨﻨ ـــرﭘ ــ
ﺎن ــ ـﺟﺮﯾﺪه ﮐـﻪ ـﻓﯽ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺮــاز ﻃ .(61-81)ﻧﺪارد
 در ﺳـﻠﻮﻟﻬﺎي  )rkI(ﺮاﻧﯽ ﺗﺎﺧﯿﺮي ﺳـﺮﯾﻊ ــﺎﺳﯿﻤﯽ ﺟﺒــﭘﺘ
. (9)دارد ﻗﻠ ــﺐ ﻣ ــﻮش وﺟ ــﻮد  دﻫﻠﯿ ــﺰي-ﮔ ــﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳ ــﯽ
ﺑـﺮ  ﺻـﺮﻓﺎً  ١٣٠٤-Eﺎﺑﺮاﯾﻦ ﻣﯽ ﺗﻮان ﻣﻄﻤﺌﻦ ﺑﻮد ﮐـﻪ ـﺑﻨ
داﺷـﺘﻪ و  اﺛـﺮ دﻫﻠﯿـﺰي -در ﮔـﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳـﯽ  ،ﺟﺮﯾﺎن ﻣﺬﮐﻮر
ﻣﺴﺪود ﺷﺪن اﯾﻦ ﺟﺮﯾﺎن  آﻧﭽﻪ ﮐﻪ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪه ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ
ﺎﺛﯿﺮ دارو ﺑ ــﺮ اﻓ ــﺰاﯾﺶ ﻃ ــﻮل دوره در ﮔ ــﺮه ـ ـــﺗ .اﺳ ــﺖ
  ﻄﻨﯽ ﺑ-دﻫﻠﯿﺰي
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ﭘﺘﺎﺳـﯿﻤﯽ ﺟﺒﺮاﻧـﯽ ﺗـﺎﺧﯿﺮي ﺟﺮﯾـﺎن ﻫﻢ ﺗﺎﯾﯿﺪي ﺑﺮ وﺟﻮد 
ﺑـﺎر ﺑـﻪ  ﮔﺮه ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺮاي اوﻟـﯿﻦ  اﯾﻦ در )rkI(ﺳﺮﯾﻊ
ﮔـﺰارش  ﺰيـدﻫﻠﯿ  ـ-ﺻﻮرت ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ اي ﺑﺎ ﮔـﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳـﯽ 
  ﻣﯽ ﺷﻮد.
 1 ﺮــ  ـاﺛ ﺑـﯿﻦ ﮐـﻪ ﺎن داد ــ ـﻧﺸ اﯾـﻦ ﺗﺤﻘﯿـﻖ  ﻧﺘﺎﯾﺞ
ﮔ ــﺮه در ﻮل دوره ـﻃ ــﺮ ـ ـــﺑ ١٣٠٤-E و ﻣ ــﻮﻻرﻣﯿﮑ ــﺮ
 يﻨـﯽ دار ﻌﻣ ﺑﻄﻨﯽ ﺗﻔـﺎوت -دﻫﻠﯿﺰي و دﻫﻠﯿﺰي-ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
ﭘﺘﺎﺳـﯿﻤﯽ ﺟﺮﯾـﺎن  اﺛـﺮ دارو ﺑـﺮﯾﻌﻨـﯽ اﯾﻨﮑـﻪ  .وﺟـﻮد دارد
ﺮه ـدر ﻫــﺮ دو ﮔـ ـ )rkI(ﺎﺧﯿﺮي ﺳــﺮﯾﻊــــﺮاﻧﯽ ﺗــــﺟﺒ
 ،ﺴﺖــ  ـﻧﯿﺑﻄﻨـﯽ ﯾﮑـﯽ -ﺰيــ ـدﻫﻠﯿﺰي و دﻫﻠﯿ-ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
ﺘـﺮ از ﮔـﺮه ﮐﻤﺑﻄﻨـﯽ -در ﮔـﺮه دﻫﻠﯿـﺰي  ارودﺮ ــ  ـاﺛ ﺑﻠﮑﻪ
 ﺛﺎﺑـﺖ اﯾﻦ ﻣﻄﻠﺐ ﺑـﻪ ﺧـﻮﺑﯽ  .دﻫﻠﯿﺰي ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ-ﺳﯽﺳﯿﻨﻮ
ﻮﻟﻬﺎي ﻣﺘﻔـﺎوﺗﯽ از ﻧﻘﻄـﻪ ﺳـﻠ ﻫﺮ دو ﮔﺮه  ﺷﺪه اﺳﺖ ﮐﻪ در
 ﺷـﮑﻞ  وﺷـﮑﻞ ﺳـﻠﻮل  ،ﺗﻌـﺪاد ، ارود ﻧﺤﻮه اﺛﺮ ﻧﻈﺮ اﻧﺪازه،
ﻤﻦ ﻀ ـﮐﻪ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﺘ (61)وﺟﻮد دارد ﭘﺘﺎﻧﺴﯿﻞ ﻋﻤﻞ
ﺗﻌﯿﯿﻦ اﺛﺮ دارو ﺑﺮ ﻧﻮع ﺳﻠﻮل ﯾﺎ ﺳـﻠﻮﻟﻬﺎي ﻣﻮﺟـﻮد در ﮔـﺮه 
ﻃﻮر ﮐﻠﯽ ﻪ ﻣﯽ ﺗﻮان ﺑ اﺣﺘﻤﺎﻻً وﻟﯽ .ﺑﻄﻨﯽ ﻧﯿﺴﺖ-دﻫﻠﯿﺰي
ﺟﺒﺮاﻧـﯽ  ﭘﺘﺎﺳـﯿﻤﯽ  ﺟﺮﯾـﺎن ﺑـﯿﻦ داﻧﺴـﯿﺘﻪ  ﺑﯿﺎن داﺷﺖ ﮐﻪ
وﻟﯽ  ،اﺳﺖ ﺑﺮﻗﺮار اي راﺑﻄﻪ اﺛﺮ دارو و )rkI(ﺳﺮﯾﻊﺗﺎﺧﯿﺮي 
 روشﻗﺒﯿـﻞ  از ﺑﺎ روش ﻣﻄﻤـﺌﻦ ﺗـﺮ  ﺸﺘﺮ وﯿﺑﻪ ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت ﺑ
ﻫـﺮ  ﻣﺘﻨـﻮع  ﺳﻠﻮﻟﻬﺎي و ﺑﻪ ﺧﺼﻮص اﺳﺘﻔﺎده از lacofnoc
ﻪ ﻋﻨـﻮان ﻧﻤﻮﻧـﻪ در ﺑ  ـ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.ﻧﯿﺎز ﺟﻬﺖ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ  دو ﮔﺮه
ﺴـﺘﻮﮐﻤﯿﮑﺎل ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﺷـﺪ ﮐـﻪ ﺗﻮزﯾـﻊ ﯿﻫﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﯾﻤﻮﻧﻮ
 )eneG detaleR-og-og-a-rehtE( GREﭘــﺮوﺗﺌﯿﻦ 
در ﺗﻤــﺎم ﻧــﻮاﺣﯽ  ،اﺳــﺖ rkIﮐــﻪ ﻣﺴــﺌﻮل ﮐﺎﻧــﺎل 
  .(02ﯾﮑﺴﺎن ﻧﯿﺴﺖ) terreFﮐﺮﯾﺴﺘﺎﺗﺮﻣﯿﻨﺎﻟﯿﺲ ﻗﻠﺐ 
 /.(2اﺛﺮات ﻏﻠﻈﺘﻬﺎي ﮐـﻢ)  (6و ﻫﻤﮑﺎران) amadoK
را در ﺗﻮﭘﻬﺎي ﮐﻮﭼـﮏ  ١٣٠٤-E ﻣﯿﮑﺮو ﻣﻮﻻر( 1و زﯾﺎد )
در دﻫﻠﯿـﺰي ﺧﺮﮔـﻮش آزﻣﻮدﻧـﺪ. -ﺑﺎﻓﺘﯽ از ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳـﯽ 
 rkI ﯾـﺎ  ﭘﺘﺎﺳﯿﻤﯽ ﺟﺒﺮاﻧﯽ ﺗﺎﺧﯿﺮي ﺳﺮﯾﻊﻏﻠﻈﺖ ﮐﻢ ﺟﺮﯾﺎن 
و ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﭘﯿﺲ ﻣﯿﮑـﺮي اداﻣـﻪ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻧﺴﺒﯽ ﻣﺴﺪود ﺷﺪه 
. اﺛﺮ ﻣﻬﺎر ﻧﺴـﺒﯽ ﺑـﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ﺧـﻮد ﺑـﻪ ﺧـﻮدي در ﭘﯿﺪاﮐﺮد
ﻏﻠﻈـﺖ  اﻣﺎ ﺗﻮﭘﻬﺎي ﻣﺮﮐﺰي ﺑﯿﺸﺘﺮ از ﺗﻮﭘﻬﺎي ﻣﺤﯿﻄﯽ ﺑﻮد.
ﭘﺘﺎﺳـﯿﻤﯽ ﻣﯿﮑﺮو ﻣﻮﻻر ﺗﻘﺮﯾﺒﺎ ﺑـﻪ ﻃـﻮر ﮐﺎﻣـﻞ ﺟﺮﯾـﺎن  1
 را در ﺗﻤﺎم ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫـﺎﯾﯽ ﮐـﻪ  rkI ﯾﺎ ﺟﺒﺮاﻧﯽ ﺗﺎﺧﯿﺮي ﺳﺮﯾﻊ
ﺗﻨﻈﯿﻢ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ه و ﮐﺮد ﻣﺴﺪوداز ﻣﺮﮐﺰ و ﻣﺤﯿﻂ ﮔﺮه ﺑﻮدﻧﺪ 
اﯾﻦ در ﺣـﺎﻟﯽ اﺳـﺖ  .دﻧﻤﻮﺧﻮدي را ﻣﺘﻮﻗﻒ ﻪ ﺑ ﺧﻮدﮐﻨﻨﺪه 
 1ﺮرﺳﯽ ﺣﺎﺿـﺮ ﻫﻤـﺎن ﻏﻠﻈـﺖ از دارو ﯾﻌﻨـﯽ ــ ـﮐﻪ در ﺑ
در ﺻﺪ ﻣﻮﺟـﺐ ﮐـﺎﻫﺶ در ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ  86ﺎ ﻣﯿﮑﺮو ﻣﻮﻻر ﺗﻨﻬ
دﻫﻠﯿﺰي ﻣـﻮش ﺷـﺪ. ﻋﻠـﺖ -ﺧﻮدي ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽﻪ ﺑ ﺧﻮد
ﺎﯾﺞ ﻣـﯽ ﺗﻮاﻧـﺪ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ روش ـــﺎوت در ﻧﺘـــاﯾـﻦ ﺗﻔ
از ﮔـﺮه  (6و ﻫﻤﮑـﺎران)  amadoK زﯾـﺮا  ،ﺎﺷﺪــآزﻣﺎﯾﺶ ﺑ
 ،دﻫﻠﯿﺰي دﺳﺖ ﻧﺨﻮرده و ﺳﺎﻟﻢ اﺳـﺘﻔﺎده ﻧﮑـﺮده -ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
ﺑﻠﮑﻪ از ﻗﻄﻌﺎت ﺑﺎﻓﺘﯽ ﺗﻮپ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﮐﻮﭼـﮏ اﺳـﺘﻔﺎده ﻧﻤـﻮده 
 ﻋﺒـﺎرت دﯾﮕـﺮ ﻪ ﺑ  ـﮐﻪ ﺣﺎوي ﺑﺎﻓـﺖ دﻫﻠﯿـﺰ ﻧﺒـﻮده اﺳـﺖ. 
دﻫﻠﯿـﺰي -از ﮔـﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳـﯽ (9و ﻫﻤﮑـﺎران) kcjiehreV
دﺳﺖ ﻧﺨﻮرده و ﺳﺎﻟﻢ و ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ دﻫﻠﯿﺰ اﺳـﺘﻔﺎده ﮐـﺮده و 
ﻣﯿﮑﺮو ﻣـﻮﻻر ﻣﺼـﺮف ﻧﻤـﻮده و  1دارو را ﺑﺎ ﻫﻤﺎن ﻏﻠﻈﺖ 
 ﻣﻮﺟﺐ ﺗﻮﻗﻒ ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ﺧـﻮد  ١٣٠٤-Eﻣﺸﺎﻫﺪه ﮐﺮدﻧﺪ ﮐﻪ 
ﮐـﻪ  وﻟـﯽ زﻣـﺎﻧﯽ  ،دﻫﻠﯿﺰي ﻧﺸـﺪ -ﺧﻮدي ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽﻪ ﺑ
ﺎﻫﯿﭽﻪ دﻫﻠﯿﺰي را ﻗﻄﻊ ﮐﺮدﻧﺪ دارو ﺑﺎﻋﺚ ﻣﺘﻮﻗﻒ ﺷﺪن ــﻣ
ﺎﯾﺶ ﻧﺸـﺎن ــ ـﺧﻮدي ﮔﺮه ﮔﺮدﯾﺪ. اﯾﻦ آزﻣﻪ ﺑ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد
دﻫﻠﯿﺰي ﺑﻪ ﻣﺎﻫﯿﭽﻪ دﻫﻠﯿـﺰي -داد زﻣﺎﻧﯽ ﮐﻪ ﮔﺮه ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ
ه از ﺮﯾﺎﻧﻬﺎي ﯾـﻮﻧﯽ ﻫـﺎﯾﭙﺮﭘﻮﻻرﯾﺰه ﮐﻨﻨـﺪ ـــ ـﺟوﺻﻞ اﺳﺖ 
اي از  ﺣﺘﯽ اﮔـﺮ ﻗﺴـﻤﺖ ﻋﻤـﺪه  ،ﻣﺎﻫﯿﭽﻪ دﻫﻠﯿﺰي ﺑﻪ ﮔﺮه
، ﺪود ﺷـﻮﻧﺪ ــ ـﻣﺴ دﻫﻠﯿﺰي-ﺳﯿﻨﻮﺳﯽ ﺟﺮﯾﺎﻧﻬﺎي ﯾﻮﻧﯽ ﮔﺮه
ﺪ و ﮔﺮدﻧ  ـﺧـﻮدي ﮔـﺮه ﻣـﯽ ﻪ ﺑ ﻣﻮﺟﺐ ﺗﺪاوم ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد
 ،ﻫـﻢ ﻣﺴـﺪود ﺷـﻮد  rkIﺮﯾﺎن ﻣﻬـﻢ ــ  ـﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ اﮔﺮ ﭼﻪ ﺟ
  د.ﮔﺮدﺮه ﻣﺘﻮﻗﻒ ﻧﻤﯽ ـــﺧﻮدي ﮔﻪ ﺑ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺧﻮد
ﻮﻧﯽ ــ ـﺎن ﯾـــ ـﯽ ﺟﺮﯾﮑــﺰﯾــﻮﻓﯿـــﮋﮔﯿﻬﺎي ﺑﯿــوﯾ
 ﺎﻟﻎـــﻮش ﺑـــﺰي ﻣـــدﻫﻠﯿ-ﻮﺳﯽـــﺮه ﺳﯿﻨـــدر ﮔ rkI
ﺎل ﺷـــﺪن آن ﺑـــﻪ ـــــﻓﻌﻞ واﺑﺴـــﺘﮕﯽ ــــــاز ﻗﺒﯿ
 و )noitavitca fo tnedneped egatlov(ﺎژــــوﻟﺘ
ﺖ ــ ـــﺪﮔﯽ ﺑـ ــﻪ ﺳﻤــــ ـــﺮان ﮐﻨﻨـــ ـــﺶ ﺟﺒــ ـــﻧﻘ
آن ﻫﻤﺎﻧﻨــﺪ ﺳــﺎﯾﺮ  )noitacifitcer drawni(داﺧــﻞ
در  ،ﺮﮔـﻮش اﺳـﺖ از ﻗﺒﯿﻞ ﺧﻮﮐﭽﻪ ﻫﻨـﺪي و ﺧ  ﭘﺴﺘﺎﻧﺪاران
اﯾـﻦ ﺟﺮﯾـﺎن   )noitavitcaed(ﻏﯿﺮ ﻓﻌﺎل ﺷـﺪن ﮐﻪ  ﺣﺎﻟﯽ
رخ ﺰرﮔﺘﺮ ــ  ـﺎﻧﺪاران ﺑـــ ـدر ﻣﻮش ﺑﺴﯿﺎر ﺳﺮﯾﻊ ﺗـﺮ از ﭘﺴﺘ 
را در  rkIﻧﻘـﺶ ﺟﺮﯾـﺎن  اﯾـﻦ ﻣﻮﺿـﻮع اﺣﺘﻤـﺎﻻً  .ﻣﯽ دﻫﺪ
ﺑﺎﻻ  ﻣﯿﺰانﺑﺎ  ﺣﯿﻮاﻧﺎت ﮑﺮي در ﻗﻠﺐــﯿﭘﯿﺲ ﻣ ﺎﻟﯿﺖ ـــﻓﻌ
را  -زﻧﺶ در دﻗﯿﻘﻪ اﺳـﺖ  005-006ﻣﺜﻞ ﻣﻮش ﮐﻪ ﺑﯿﻦ -
  ﯿﻪ ﻧﻤﺎﯾﺪ.ﺗﻮﺟ
  ﺗﻘﺪﯾﺮ و ﺗﺸﮑﺮ
داﻧﺪ ﺗﺎ از ﻣﻌﺎوﻧﺖ ﻣﺤﺘﺮم ﭘﮋوﻫﺸـﯽ  ﺑﺮ ﺧﻮد ﻻزم ﻣﯽ
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ درﻣـﺎﻧﯽ اﯾـﺮان 
)ﻊﯾﺮﺳ ﯽﻤﯿﻈﻨﺗ ،ﯽﺣﻼﺻا ﯽﻤﯿﺳﺎﺘﭘ نﺎﯾﺮﺟ ﺶﻘﻧIkr ... (ﯽﻤﯿﻈﻨﺗ)يدﻮﺧ ﻪﺑ دﻮﺧ ﺖﯿﻟﺎﻌﻓ ﺮﺑ (- اﺮﻤﮑﯿﻧ ﺎﺿرﺪﻤﺤﻣم  
 ٢٦
ﻦﯿﻤﻫ و ﯽﺗﺎﻌﻟﺎﻄﻣ ﺖﺻﺮﻓ ﻪﺑ ماﺰﻋا ﺖﻬﺟ ﺮﭘ زا رﻮﻃو ﺮـﺴﻓ
ﺖـﯾﻮﺑ كرﺎـﻣ (Mark Boyett)  ﯽـ ﻟ ﮓـﻨﯿﻣ ﺮـ ﺘﮐد و
(Ming Lei)  ﻪـﮐ ﺮﺘﺴﭽﻨﻣ هﺎﮕﺸﻧاد ﯽﻤﻠﻋ تﺎﯿﻫ يﺎﻀﻋا
ﻫ ﺖﯾﺎﻬﻧ تﺎـﻧﺎﮑﻣا و ﻞﯾﺎﺳو ﻦﺘﺷاﺬﮔ رﺎﯿﺘﺧا رد ﺎﺑ ار يرﺎﮑﻤ
 .ﺪــ ﯾﺎﻤﻧ ﯽﻧادرﺪــ ﻗ و ﺮﮑــ ﺸﺗ ﺪــ ﻧا ﻪﺘــ ﺷاد ﯽﻫﺎﮕــ ﺸﯾﺎﻣزآ
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Abstract 
Introduction: In the heart cells, rapid 
delayed rectifier K+current  is one of the  
important currents for action potential 
repolarization phase. Rapid delayed 
rectifier K+current is  blocked by low 
concentration of E-4031. The aim of this 
research was to compare the effect of  E-
4031 blocker on pacemaker activity of 
sinoatrial node (SAN) and 
atrioventricular node (AVN)  of  mouse  
heart. 
 
Materials & methodes: The pacemaker 
activity of distinct intact  SAN  and 
AVN  by two separate  metal 
microelectrodes that contact the 
endothelial surface of  nodes, was  
recorded  before  and during 1M E-4031 
and cycle length (CL) was  measured. 
 
Findings: 1 M E-4031 increased  CL on  
SAN preparations  by  67,6 ±12,5 %  and  
on  AVN  preparations by 28 3,5  %. 
These changes were significants in two 
nodes.  
 
Conclusion: It is passible  to conclude 
that 1) the rapid delayed rectifier 
K+current was present in two nodes 2) 
the effect of E-4031 on CL  of  two nodes 
was different. 
 
)ﻊﯾﺮﺳ ﯽﻤﯿﻈﻨﺗ ،ﯽﺣﻼﺻا ﯽﻤﯿﺳﺎﺘﭘ نﺎﯾﺮﺟ ﺶﻘﻧIkr ... (ﯽﻤﯿﻈﻨﺗ)يدﻮﺧ ﻪﺑ دﻮﺧ ﺖﯿﻟﺎﻌﻓ ﺮﺑ (- اﺮﻤﮑﯿﻧ ﺎﺿرﺪﻤﺤﻣم  
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Key words: sinoatrial node (SAN), 
atrioventricular node(AVN), cycle  
length(CL), rapid delayed rectifier 
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